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Pohjoismaat edelldkavijoita
DIGITAALISUUS MULLISTAA TERVEYDENHUOLLON AJATTELUMALLI

Digitaalisuus on vallannut alaa terveydenhuollossa pienin askelin jo muutaman kymmenen vuoden ajan. Nyt on edessa
mullistus. Kun palveluita on kehitetty tdhan saakka organisaatioiden ja terveydenhuollon ammattien ndkékulmasta, digitaalisuus
nostaa keskiddn potilaan.

Téahan digitaaliseen tulevaisuuteen kurkistettiin pohjoismaisessa Nordic eHealth 2016 konferenssissa. Tapahtuma oli samalla
21. kansallinen telela&aketieteen ja eHealth -seminaari.

Digitaalisessa maailmassa potilas ei ole endd kohde vaan aktiivinen toimija, joka kayttda digitaalista tekniikka oman
terveytensd seuraamiseen, omatoimiseen mittaamiseen ja omien tietojensa tallentamiseen. Sahkdisia potilaskertomuksia
tdydentamaan tulevat henkildkohtaiset potilasrekisterit (Personal Health Record, PHR). Sé&hkoisten palveluiden eli
telelaéketieteen ja eHealthin rinnalle ovat nousemassa mobiilit palvelut, mHealth.

Pohjoismaat ovat edellakavijoitd sdhkoisten terveyspalveluiden kehittdjind. Ne ovat myos todistaneet, ettd rajat ylittava
yhteisty0 toimii palveluiden kehittdmisessa. Tama on merkittédva asia koko Euroopan tasolla, silla EU:n tavoitteena on saada
séhkdinen potilastieto kulkemaan rajojen ylitse.

WHO on huolissaan siita, ettd moni maa kehittaa sahkaisia palveluita yksin ja "py6raa keksitaan” joka paikassa uudelleen aivan
turhaan. Siksi jarjestd pitda tarke&dna, ettd Pohjoismaat syventavéat yhteisty6td entisestdan ja ettd tatd yhteistyodkulttuuria
sovellettaisiin kansainvéalisesti laajemminkin.

Konferenssissa esiteltiin runsaasti esimerkkeja toteutuneista ja kaynnissa olevista teleldéketieteen ja palveluiden
digitalisoimisen hankkeista seké& niistéa saaduista kokemuksista.

Islanti on perustanut kansallisen terveysportaalin kansalaisten kdytt6on. Portaalin kautta on mahdollista lukea itsed&n koskevia
potilastietoja ja saada séhkoisid palveluita. Ruotsissa on kdynnissé ohjelma vastaavanlaisen jarjestelman toteuttamisesta. Se
on jo kaytdssa 11 alueella. Potilaat ovat kokeneet olevansa paremmin valmistautuneita laékéarissa kayntiin, kun tietoja on voinut
lukea etukateen. Moni on halunnut saada tiedon jopa sy®padiagnoosista mieluummin heti verkon kautta kuin odottaa monta
viikkoa, etté laékari kertoo sen vastaanotolla.

Tanska on toteuttanut paljon erilaisia telelaéketieteen pilottihankkeita. Yhdessa niisté on testattu etateknologian hyédyntamista
keuhkoahtaumapotilaiden hoidossa. Hyvien tulosten my6ta toimintamalli otetaan kayttéon koko maassa

Norjassa on kokeiltu avustavaa digitaalista teknologiaa kotihoidossa. Téllaisia palveluita ovat esimerkiksi l1d8keautomaatit ja
turvahalytykset. Puolen vuoden kokeilun jalkeen kotipalvelukdynnit vahenivat noin 40 prosenttia, sairaalakaynnit 20 prosenttia
ja polikliiniset konsultaatiot 32 prosenttia. Digi-tekniikkaa kayttaneet kertoivat eldménlaadun ja turvallisuudentunteen
parantuneen.

Suomessa sahkdinen potilaskertomus toimii kattavasti ja sahkéinen resepti lahes kattavasti koko terveydenhuollossa.
Suomalaiset pystyvat lukemaan omia potilastietojaan kansallisesta arkistosta. Sinne keratty tieto saadaan tulevaisuudessa
myo6s tutkimuskayttoon. Kansallisen arkiston yhteyteen tulee innovaatioalusta. Sen avulla yrityksilla on mahdollisuus kehittéa
uudenlaisia hyvinvointiin liittyvid palveluita. Lisdksi kansallisen arkiston yhteyteen perustetaan henkilkohtaisen potilastiedon
portaali, jonne kansalaiset voivat itse tallettaa omia terveystietojaan.

Suomen Telelaéketieteen ja eHealth -seuran puheenjohtaja Arto Holopainen painottaa, ettd digitalisaatio on paitsi suuri
mahdollisuus my6s haaste terveydenhuollolle. Kliinisessa tyéssa on opittu vaatimaan mahdollisimman taydellista suoritusta.
Virheiden minimoimiseksi muutoksia valmistellaan perusteellisesti ja niiden toteuttaminen kestaa.

"Digitalisaatiolle puolestaan on tyypillistd kokeilukulttuuri, jossa otetaan kayttoén ja testataan erilaisia asioita nopeasti.
Terveydenhuolto on tésté néakdkulmasta hidas ja kankea. Jotta digitalisaatiota voitaisiin hyddyntdé palveluiden uudistamisessa
tehokkaasti, terveydenhuollon toimintakulttuuria olisi pystyttdvd muuttamaan nopeamman kokeilukulttuurin suuntaan”,
Holopainen sanoo.
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